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INTRODUCAO: A dermatite associada a incontinéncia (DAI) é uma inflamacdo cutanea
provocada pelo contato prolongado da pele com fezes e urina, especialmente em regides
perineais e gluteas. Sua incidéncia é elevada em pacientes criticos, devido a imobilidade,
incontinéncia e maior tempo de internacao. Essa condicdo aumenta o risco de infeccdes
secundarias, desconforto, dor e tempo de hospitalizacao. O manejo clinico da DAI envolve
desde cuidados bésicos de higiene até o uso de terapias avancadas. Entre estas, destaca-se
0 uso do laser terapéutico de baixa intensidade (LTBI), que atua na bioestimulacao celular e
com a emulsao com 6leo de andiroba que é biocompativel com a pele, promovendo a
regeneracao cutanea e protecao da pele de novos insultos. OBJETIVO: Relatar a experiéncia
profissional de uma enfermeira estomaterapeuta na utilizacao de tecnologias avancadas,
como LTBI e emulsao com 6leo de andiroba, no cuidado de enfermagem em ambiente de
terapia intensiva.METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia profissional realizado
entre maio e junho de 2025, no contexto do cuidado prestado por enfermeira
estomaterapeuta em uma unidade de terapia intensiva adulto de um hospital publico de
ensino do Norte do Parana. A atuacao foi direcionada a prevencao e ao manejo de alteracdes
cutaneas associadas a exposicao prolongada da pele a agentes irritantes, utilizando
recursos tecnoldgicos associados a capacitacdao da equipe de enfermagem.

Resultados: A conducao do cuidado envolveu a aplicacao de protocolo que integrava a
limpeza adequada da pele, aplicacao programada de LTBI em sessbes espacadas e uso
tépico de emulsao com 6leo de andiroba, apds higienizacao. As praticas foram associadas a
orientacdo da equipe quanto a restricao de barreiras oclusivas prolongadas, a correta
técnica de limpeza e a importancia da sistematizacdo das intervencdes. A experiéncia
revelou melhora progressiva dos sinais observaveis na pele, com reducao de indicadores de
comprometimento e melhora do aspecto clinico local. A adocao das tecnologias
associadas a educacao permanente da equipe favoreceu a padronizacao da assisténcia,
promovendo um cuidado mais eficaz e seguro.CONCLUSAO: A experiéncia evidenciou que
a utilizacao de tecnologias como o LTBlI e a emulsdao com 6leo de andiroba, quando
aplicadas de forma sistematizada e integrada ao cuidado de enfermagem, contribuem
significativamente para a manutencdo da integridade cutanea no ambiente de terapia
intensiva. Tais praticas reforcam a importancia da atuacao especializada do enfermeiro
estomaterapeuta e da adocdao de protocolos baseados em evidéncias, aliados a
capacitacao da equipe multiprofissional.



